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(Sin corregir) 


PRESIDE: — Señor Representante Ricardo Falero. 
MIEMBROS: Señores Representantes Juan José Bentancor, Nora Castro, Alejandro Falco y Daisy Tourné. 


INVITADOS: Por la Asistencial Médica Cooperativa de Maldonado señoras Rosana González, auxiliar 
enfermería y licenciada Adriana Larrosa y señores Técnico Jorge Martirena, integrantes de la 
Dirección y doctor Edison Vilizzio, asesor. 


SEÑOR PRESIDENTE (Falero).- La Comisión de Legislación del Trabajo da la bienvenida al doctor 
Edison Vilizzio, al técnico Jorge Martirena, a la auxiliar de enfermería Rosana González y a la 
Licenciada Adriana Larrosa, asesor e integrantes, respectivamente, de la Asistencial Médica 
Cooperativa de Maldonado. 


SEÑOR VILIZZIO.- El motivo de la solicitud de esta entrevista es plantear una problemática que se 
está suscitando en la empresa más importante a nivel privado en el departamento de Maldonado, la 
Asistencial Médica Cooperativa, que agrupa a aproximadamente 600 trabajadores, entre médicos y no 
médicos. La empresa ha propuesto una reestructura que impacta en un 40% en la masa salarial no 
médica. Se ha tratado de llegar a alguna solución negociada, pero hemos visto que hay bastante 
reticencia por parte de la empresa en cuanto a acceder a alguna propuesta. Se han instalado mesas de 
negociaciones en el Ministerio de Trabajo y Seguridad Social, pero está bastante estancada la 
negociación. Como entre los planteos está la disminución en la plantilla de trabajadores de 60 
personas, en principio, pensamos que esta Comisión podría tener injerencia u orientarnos a buscar una 
salida que tiene que ser a través de la negociación y con la concesión de parte de lo que la empresa está 
planteando. 


SEÑORA TOURNÉ.- Comprendo la generalidad del planteo, pero quiero conocer algunos detalles. 
Dicen que están negociando con alguna dificultad en el ámbito del Ministerio de Trabajo y Seguridad 
Social. ¿Qué dificultades hay a ese nivel? Dicen que la empresa plantea una reestructura que implica el 
despido de 60 trabajadores, además de otras consecuencias. ¿Dónde creen que están los escollos más 
duros en estas discusiones? ¿Consideran viable que el ámbito de negociación siga siendo el Ministerio 
de Trabajo y Seguridad Social? 


SEÑOR VILIZZIO.- Hemos visto la dificultad de negociar de manera bipartita, por eso optamos 
hacerlo a nivel del Ministerio, a fin de formar una mesa donde el moderador fuera un tercero ajeno a 
nosotros. Sin embargo, la posición de la empresa es bastante dura en cuanto a mantener su planteo. Si 
bien expresa que está dispuesta a negociar, a buscar una salida que implique un convenio, el problema 
que se nos plantea es que no logramos quebrar una situación demasiado inflexible de los negociadores 
de la empresa. En realidad, negociamos con intermediarios, ya que no logramos una negociación 
directa, y con el moderador que en este caso es el Ministerio. 


SEÑOR FALCO.- Supongo que deben tener los números sobre los méritos que llevan a esa 
reestructura. Decía que toda negociación requiere cierta cesión de ambas partes. Adelantamos que la 
política de la Comisión es invitar a la otra parte -luego de enviarle la versión taquigráfica de lo que se 
dijo aquí-, tratando de crear ese tipo de mesa de negociación. En su nota hablaban de 58 despidos, del 
12% del personal; quisiera conocer los números actuales. En la circunstancia en la que está la empresa 
¿es redituable o si no se reestructura cierra? Digo esto a los efectos de tener elementos para hacernos 
una composición de lugar. Concretamente, quisiera conocer los números a los efectos de plantear una 
negociación. Obviamente, lo mejor sería mantenerse como está, pero esa posibilidad no es posible por 
parte de la empresa. 


SEÑOR MARTIRENA.- Dejamos al Secretario una copia de un documento que preparamos para 
poder esclarecer la situación, pero se lo podemos resumir. 


Esta empresa posee 43.608 afiliados al mes de marzo de 2003 y desde abril de 2001 -comparado con marzo 
de 2003- ha habido una caída del 6,3% en la cantidad de afiliados. Otros indicadores económicos de la 
empresa nos permiten hacer comparativos que indican que el pasivo total por afiliado con relación a la 
cantidad de afiliados en el interior del país, es decir, la deuda del pasivo del conjunto de las instituciones, 
marca un promedio de $ 3.993 por afiliado a cada institución. Comparativamente, la institución en la que 
desarrollamos nuestra actividad tiene un pasivo total por afiliado de $ 2.779, lo que marca que está un 30% 
por debajo sobre el promedio del interior del total del pasivo. El peso de las remuneraciones personales, más 
las cargas sociales en el promedio del interior -expresado en los cierres del SINADLI-, a octubre de 2002, es 
de un 47,25%, mientras que en nuestra empresa es del 41%; quiere decir que el peso de los costos laborales 
está por debajo del promedio del interior. La deuda del sistema en Montevideo por afiliado -de acuerdo con 
un estudio de un proyecto que preparó el Programa de Fortalecimiento de la Asistencia Médica Colectiva a 
través del Ministerio de Salud Pública- marca que el promedio de las mutualistas de Montevideo estaban con 
un endeudamiento de $ 9.880 por afiliado; la deuda de la nuestra es de $ 2.779, es decir, un 72% por debajo 
del otro. Otro dato de peso es que $ 299,85 de cada cuota van hacia las remuneraciones personales y las 
cargas sociales, mientras que en el interior el promedio es de $ 362,98, o sea que nuestra institución está un 
18% por debajo de la relación del resto del mutualismo del interior. 


Quería dejar constancia, además, de la cantidad de funcionarios, que es un parámetro útil para medir la 
productividad de la empresa. En nuestra empresa, cada 1.000 afiliados hay 14 funcionarios, entre médicos y 
no médicos; en Montevideo, la media del sistema es de 29 funcionarios cada 1.000 afiliados y en el 
departamento de Soriano -fue uno de los pocos datos a los que pudimos acceder- es de 24,4 funcionarios cada 
1.000 afiliados, o sea que estamos por debajo de la media del sistema. 


SEÑOR FALCO.- Les agradezco mucho la información, pero lo que me interesa saber es si la empresa 
es viable o no. Estudiaremos los datos que nos proporcionaron para tratar de hacernos una 
composición de lugar. La comparación con las demás mutualistas nos sirve de mucho, aunque quizás 
haya algún tipo de costo agregado por tratarse de una institución del interior. 


Insisto: lo que quiero saber es si la empresa es viable o no. 


SEÑOR MARTIRENA.- El asesor económico de la Federación Uruguaya de la Salud y del sindicato es 
el economista Daniel Olesker, y sus informes no dejan dudas de la viabilidad de la empresa. La deuda 
por afiliado es totalmente manejable dentro del sistema general de salud y está muy por debajo del 
promedio del resto del mutualismo. Ello nos lleva a afirmar que, potencialmente, la institución tiene 
buenas perspectivas de evolucionar hacia una salida positiva. 


El enfrentamiento con la empresa pasa por el hecho de que nosotros pretendemos que se negocie un 
reperfilamiento, una reestructura de la deuda, lo que no pasa necesariamente por una nueva disminución de 
los costos laborales. Digo esto porque desde hace un año y medio venimos transitando por rebajas salariales, 
seguro transitorio y otras medidas alternativas para sanear la economía de la empresa. 


SEÑORA CASTRO.- Más allá de que la situación de las mutualistas en el interior y en Montevideo es 
distinta, según los datos que nos proporciona el señor Martirena, la viabilidad de esta institución no 
estaría en cuestionamiento. Pero hay cosas que no sé y que quisiera conocer a los efectos de hacer una 
composición de lugar. 


El nombre de la institución alude a que es una cooperativa, pero en este país hay distintos tipos de 
cooperativas que realizan prestación de servicios de salud. Quisiera saber qué tipo de cooperativa es esta. 
Ustedes saben que algunas organizaciones se dicen cooperativas pero no son tales, como las que nuclean a un 
estrechísimo número de profesionales y tienen muchísimos empleados. 


Ustedes nos hablaron de la reticencia de la patronal, y quisiera saber quiénes la representan en este caso; la 
patronal estaría integrada por los miembros de la cooperativa y ustedes serían los empleados. La posición 
dura de la patronal puede deberse a mero empecinamiento -en algunos casos se da- o a conflictos anteriores, 
a mal relacionamiento con el sindicato o a diferencias en las retribuciones de empresas tercerizadas que 
ofrecen tecnología, porque a veces el rol de integrante de la cooperativa está mezclado con el de prestador de 
un servicio. Inclusive, en este tipo de instituciones hay diferencias abismales entre los ingresos de algunos 
cooperativistas y algunos empleados. Planteo esto para tratar de tener una explicación del por qué de esa 
reticencia. 


Por último, quisiera saber si tienen una propuesta, una idea o un piso de reestructura. 


SEÑOR VILIZZIO.- Nuestra institución es una cooperativa médica; hay 75 médicos titulares cuya 
retribución representa el 37% de lo que se destina a masa salarial. La relación entre el salario del 
grupo de médicos titulares -que son 75- y el resto del personal -que son alrededor de quinientas 
personas- es de cuatro a uno. Hay salarios que van de los $ 6.000 a los $ 15.000, pero también hay 
salarios de $ 100.000. ¿Cómo se llega a esto? Nosotros sostenemos que, en épocas de bonanza, ha 
habido un reparto sistemático y adelantado de utilidades por la vía del aumento del valor-hora o de 
encargaturas de distinto tipo de determinados médicos titulares. Cuando la empresa estaba en una 
situación floreciente esa distribución no impactaba en la situación financiera porque había recursos 
suficientes. Ocurre que cuando los recursos bajan -se reduce la cantidad de afiliados y aumenta 
eventualmente alguna morosidad- esa situación de retribución no se adecua a la baja de ingresos. 
Sostenemos enfáticamente que por ahí está el problema financiero de la empresa. Esto no lo sostiene 
solamente el sindicato sino también distintos asesores; inclusive, alguna auditoría que ellos mismos han 
contratado ha planteado que el problema financiero está en la incorrecta formación de la pirámide 
salarial. 


Si bien tenemos claro esto, sabemos que es difícil ingresar al tema porque se trata de lo que el dueño de la 
empresa decide qué va a recibir como compensación por su propiedad. 


Por lo tanto, el conjunto de los trabajadores hizo una propuesta que no alcanza a ese tipo de retribuciones, o 
sea la de la masa salarial médica, y que implica un ahorro mensual de aproximadamente $ 1:000.000, contra 
una pretensión de la empresa de $ 1:500.000 que inicialmente se planteaba. Nos encontramos con que, a 
pesar de que la negociación tenía que ser con bastante fluidez y urgencia dado los plazos, la última reunión 
fue el jueves pasado y no nos reunimos hasta el siguiente lunes, cuando llegamos al límite de una prórroga 
que habíamos acordado a fines del mes pasado para arribar a una salida acordada entre las dos partes. 


Entonces, los plazos se nos vienen encima y por la situación laboral del departamento, la preocupación es que 
nos encontremos en un conflicto muy intenso que realmente quisiéramos evitar a través de una negociación 
razonable. 


Con respecto a la reestructura, existe una propuesta de reestructurar transitoriamente la situación actual y así 
se les ha hecho saber en muchísimas instancias. Ocurre que nos encontramos con una situación caprichosa, 
no por no fundamentada sino por inflexible. Por ejemplo, sabemos que el lavadero a cargo de una empresa 


tercerizada cuesta $ 100.000 mensuales. La propuesta que hicimos implica eliminar ese costo con el mismo 
personal de la empresa. Y nos encontramos con una negativa y se nos dice que este tema ya está resuelto. 


SEÑOR PRESIDENTE.- ¿En cuántas oportunidades ha habido envío de personal al seguro de 
desempleo? 


SEÑOR VILIZZIO.- En dos ocasiones: el año pasado y hace cinco años. 
SEÑOR PRESIDENTE.- El año pasado, ¿cuántas personas fueron? 


SEÑOR VILIZZIO.- Setenta personas durante seis meses en dos tandas de treinta y cinco. 


SEÑOR PRESIDENTE.- En el mecanismo de ahorro pretendido, ¿ha habido algún desmejoramiento a 
la atención médica a los afiliados? 


SEÑOR VILIZZIO.- Entendemos que la dotación de personal está en el límite mínimo para mantener 
una atención aceptable. Ha habido algunos cierres de servicio porque no da la dotación de personal. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Si en lugar del 35% que se destina a la retribución de los médicos 
cooperativistas se destinara el 30%, ¿eso resolvería el problema laboral? 


SEÑOR VILIZZIO.- El 22% del personal que son médicos se llevan el 49,5% de la masa salarial. El 
50,5% se lo lleva el 78% del personal, que es no médico. Eso es lo que se nos ha planteado como 
problema financiero. 


SEÑORA TOURNÉ.- En la reestructura propuesta, ¿se toca a los cargos jerárquicos, es decir, a esos 
sueldos grandes, o está más bien fuertemente acentuada hacia el lado del personal? 


SEÑOR VILIZZIO.- En distintas ocasiones se ha hecho alguna adecuación salarial en la masa salarial 
médica. Esta situación porcentual es de hoy. La diferencia era un poco mayor. 


(Interrupción) 
——En menos. Ha habido una adecuación actualmente. 


Pero después de esta adecuación en menos, estas son las relaciones porcentuales. Antes de esa adecuación en 
menos, era un poco mayor todavía. En la propuesta que hace la empresa excluye particularmente al equipo de 
gestión que es el que mayor ingreso obtiene. Si bien se nos ha planteado que el actual equipo de gestión, en 
su conjunto, cobra menos, ocurre que el número de integrantes es menor. No recuerdo los números, pero creo 
que eran $ 300.000 entre 30 y ahora es $ 200 entre 12. Si bien se bajó el monto global, en realidad, se 
redujeron sustancialmente el número de plazas para distribuir. 


SEÑOR BENTANCOR.- Quisiera hacer una propuesta operativa. 


Generalmente aquí -creo que en este caso va a ser así- convocamos a la contraparte para que dé sus puntos de 
vista, se le hace llegar la versión taquigráfica, etcétera. Pero habida cuenta que señalan que ya el día lunes 
van a tener una reunión, propongo que hagamos llegar a la empresa una definición de esta Comisión de 
buenos oficios en virtud de que la parte obrera está planteando el interés de negociar con la buena voluntad 
de encontrar caminos de conciliación, y hacer votos para que eso se concrete en la misma dirección de 
invitarlos para una futura reunión. 


Como tenemos una agenda cargada, inclusive con visitas de Ministros, posiblemente la vista de la empresa 
no sea antes de diez o doce días y como ellos tienen esa reunión, pienso que sería un gesto de la Comisión 
que, de pronto, puede ser tenida en cuenta esa manifestación de preocupación por solucionar este tema. 


(Interrupciones.- Diálogos) 


——Sería plantear la preocupación por la situación, en vistas de la voluntad que vimos por parte de los 
trabajadores. 


SEÑOR PRESIDENTE.- No sé si los trabajadores están de acuerdo con eso. 
(Interrupciones.- Diálogos) 

SEÑOR VILIZZIO.- Sí, estamos de acuerdo. 

SEÑOR PRESIDENTE.- Es todo lo que podemos hacer. 


SEÑOR FALCO.- Con este tipo de carta hay que tener mucho cuidado en la terminología, porque el 
resultado puede ser peor para los trabajadores. Creemos que la oportunidad es propicia para ello. 


SEÑOR VILIZZIO.- Estamos de acuerdo. Entendemos que todo va a pasar por una salida negociada, 
al menos ese es nuestro punto de vista. Sabemos que no podemos forzar más las cosas. Todo lo que 
contribuya a una salida negociada, nos sirve. 


SEÑOR PRESIDENTE.- La Comisión de Legislación del Trabajo agradece la presencia de la 
delegación de la Asistencia Médica Cooperativa de Maldonado. 


Se levanta la reunión. 


Montevideo, Uruguay. Poder Legislativo. 


